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Cuando te invitan al 12º CNMI



No hay pretexto ante sospecha



¿Cuanto vive un paciente con VIH?



Y que paso con los tratamientos…



N Engl J Med 2001; 345:398-407

Resultan Eficaces



J Acquir Immune Defic Syndr 2007;46(2):125-133.



N Engl J Med 2019; 381:816-826







Se logra el día de Hoy

1. Detección Oportuna del VIH

2. Tratamientos mas Simplificados

3. Tratamientos mas Eficaces

4. Esperanza de Vida Adecuada

Objetivos 2020



Ya Todo esta Realizado



Abordaje Integral de paciente con Dx VIH



Referencia Medica 

( 26.10.19 )

Paciente Ovidio de 42 años de edad quien acude por presencia de evacuaciones diarreicas de 1 semana de
evolución, quien se detecta con VIH 11.04.2019, acompañado con perdida de peso aproximadamente 25
kg, fiebre desde hace 1 mes.

Se realiza Prueba Rápida VIH 11.04.2019 Reactiva, ELISA Reactivo a VIH 10.05.2019 y posterior W.B.
04.06.2019.

Debido a lo anterior se da resumen para Centro Atención a Paciente Ambulatorios con Sida e ITS
(Capasits). Se solicita urgentemente valoración por el servicio e inicio de terapia antirretroviral.



Dx de Envío

 VIH - SIDA

 Sx Desgaste

 Desnutrición



The INSIGHT START Study Group. N Engl J Med 2015; 373:795-807.
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Precursores de Una Valoración integral

VIH – SIDA

Antecedentes 

Historia Clínica



La Historia Clínica 

Antecedentes Heredo Familiares:

Enfermedades Crónicas, Oncológicos y Salud Mental

Antecedentes Personales No Patológicos:

Exposición a Factores Riesgo Exposición (perros, gatos, aves), Alimentación, Urbano-Rural
y Hábitos alcohol, tabaco (RCV) y Toxicomanias.

Antecedentes Sexuales:

Preferencia Sexual (HSH, Bisexual, Heterosexual), Parejas Sexuales, Otras ITS Previas.



Caso Ovidio

a) Familiar con Dx DM2.

b) Zoonosis (Gatos y Aves).

c) Toxicomanías: Cannabis de forma “recreativa”, consumo de Cocaína.

d) PS: 200, HSH, Receptivo y antecedente previo de Hemorroides.



https://www.hiv-druginteractions.org/checker



Clasificación de los CDC (Centers for Disease Control and Prevention) de Atlanta de 1993 



Clasificación de los CDC (Centers for Disease Control and Prevention) de Atlanta de 1993 





La Historia Clínica 

Antecedentes Personales Patológicos

Enfermedades Crónica (DM2, HAS, Dislipidemia), Consumo de otras sustancias (Proteínas,
suplementos, insomnio, Hierbas, etc.)

Padecimiento Actual
• ¿ Desde cuando ?

• Antecedentes de Dx

• Tratamientos Previos 

• Sx Febril u otros





Caso Ovidio

- DM2 de 10 años, actual sin tx farmacológico. DxTx: 110 mg/dL.

- Refiere mal control farmacológico. 

Laboratorio Externo: Gluc: 110 mg/dL, Urea: 44 mg/dL, Creat: 1.96 mg/dL, Alb: 3.8, 

Peso: 42, Talla. 1.67. IMC: 15.06. 

Depuración Sérica MDRD: 45.3 mL/min



https://www.hiv-druginteractions.org/checker



Valoración de Riesgo CV 

Riesgo

CV

NO MODIFICABLES

Edad, Sexo, Hábitos, Fac
CV (DM2, Dislipidemia, 

HAS)

MODIFICABLES

Hábitos Diarios (Tabaco, 
Alcohol, toxicomanias)

Sedentarismo 

ACTIVACION INMUNE

Inflamación y Stress 
Oxidativo

Disfunción Endotelial

Actividad 
Protrombótica

TARAA

Lipodistrofia, Resistencia 
Insulina, Aumento 

Lípidos.





Guía de Manejo Antirretroviral de Personas con VIH,  Sexta Edición. CENSIDA  2018 



Guía de Manejo Antirretroviral de Personas con VIH,  Sexta Edición. CENSIDA  2018 



Herramientas Valoración Inicial



• Escala Framinghan. 
Riesgo de Enfermedad CV a los 5 o 10 años 

Variables Incluidas: Edad, Presión Arterial, Tabaco, Colesterol HDL, Diabetes

• Escala ESCORE.
Valida para la población europea alto/bajo riesgo

Riesgo de muerte CV a 10 años

Edad, Sexo, Colesterol Total, Presión Arterial Sistólica, Tabaco

• ESCALA PROCAM.
LDL, HDL, Triglicéridos, Presión Arterial, Diabetes, historial familiar, 
tabaquismo

https://www.paho.org/cardioapp/web/

Herramientas Valoración Inicial



“Me dijiste que no tenias VIH”  …pero VIH controlado

https://www.google.com.mx/url?sa=i&rct=j&q=&esrc=s&source=images&cd=&ved=2ahUKEwjNhtzv4LjkAhVLba0KHW-9DncQjRx6BAgBEAQ&url=https://www.ecuavisa.com/articulo/tendencias/redes/524176-origen-del-meme-viral-del-gato-mujer&psig=AOvVaw0qGdw5dHIcAfzmP4uQ2PPG&ust=1567741060848275
https://www.google.com.mx/url?sa=i&rct=j&q=&esrc=s&source=images&cd=&ved=2ahUKEwjNhtzv4LjkAhVLba0KHW-9DncQjRx6BAgBEAQ&url=https://www.ecuavisa.com/articulo/tendencias/redes/524176-origen-del-meme-viral-del-gato-mujer&psig=AOvVaw0qGdw5dHIcAfzmP4uQ2PPG&ust=1567741060848275
https://www.google.com.mx/url?sa=i&rct=j&q=&esrc=s&source=images&cd=&ved=2ahUKEwjNhtzv4LjkAhVLba0KHW-9DncQjRx6BAgBEAQ&url=https://www.ecuavisa.com/articulo/tendencias/redes/524176-origen-del-meme-viral-del-gato-mujer&psig=AOvVaw0qGdw5dHIcAfzmP4uQ2PPG&ust=1567741060848275
https://www.google.com.mx/url?sa=i&rct=j&q=&esrc=s&source=images&cd=&ved=2ahUKEwjNhtzv4LjkAhVLba0KHW-9DncQjRx6BAgBEAQ&url=https://www.ecuavisa.com/articulo/tendencias/redes/524176-origen-del-meme-viral-del-gato-mujer&psig=AOvVaw0qGdw5dHIcAfzmP4uQ2PPG&ust=1567741060848275


A la Exploración Fisica

 Placas Blanquecinas en Cavidad Oral.

 Lesión tumoral en cuello supraclavicular aproximadamente 4x5 cm,
eritematosa, no dolorosa y con discreta secreción serosa.



UNAIDS 2018 VIH-Tb



Frequency of clinical forms of extra pulmonary TB among 
TB/HIV infected patients in Yaoundé Central Hospital from 

2006 to 2013 (n = 138). Data are: clinical form; n; proportion 
(%).



De Un Diagnostico a otro Dx



Dx de Envío

 VIH - SIDA

 Sx Desgaste

 Desnutrición





IDx:

- VIH – Sida Estadio C 

- Tumoración en estudio pb Tb Ganglionar

- Bajo Peso Severo

- Candidiasis oral 

- DM2 en autocontrol 

- Pb Insuficiencia Renal secundario a DM2 

- Antecedente consumo de sustancias



Abordaje Multidisciplinario

Medico

Nutrición

Trabajo SocialEnfermería

Psicología









Conclusiones

 Los antecedentes: “Si juegan un papel importante en el tratamiento y atención del
paciente con VIH”.

 El abordaje en el paciente con VIH debe permitir un Diagnostico Integral
Biopsicosocial.

 Aspectos básicos que deben estar incluidos en el paciente que presenta deterioro por
otras comorbilidades no relacionadas al VIH-SIDA.

 Herramientas unificadas que permitan la integración de un diagnostico adecuado en el
paciente con Dx Reciente de VIH.



Conclusiones

 Entender que el paciente una vez tratado y con adecuado control, presenta
alteraciones no relacionadas al VIH.

 La Esperanza de Vida en el paciente con VIH depende en gran medida de
Comorbilidades.

Vigilar el otros aspecto No Infeccioso: ¿Y si tiene también VIH”



La Vieja Confiable 



Correo Electrónico:

dr.arteaga@live.com.mx


